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PRÉFACE 

DE L’A DTE DR. 

V oici , mon cher Lecteur , 
une nouvelle Méthode, pourre- 
connoître les maladies de Poi¬ 
trine : elle coniifte dans la per- 
cuffipn de cette capacité , èc à 
tirer certaines conséquences des 
différentes efpeçes de fon que 
cette pereuffidn produira. Voilà 
le myftere dénia découverte. 

.La démangeai fon ( iï commu¬ 

ne) de's annoncer poqr Auteur, 

ou d’enfanter des iyl]:ê:mes,, n’eft 
point le motif qui me détermine 
à donner au Public le fruit de 
mes expériences , répétées > digé¬ 
rées & meuries, pendant fept ans 
de pratique, 

Jai prévu qu’en publiant cet 
Ecrit,, je trouve,rois des difficultés 
à chaque pas. Je fai que les traits 
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de l’envie 5 de la haine 3 de la 
médifance & de lacalomnie n’ont 
jamais épargné ceux qui ont en¬ 
richi les arts ou les feienccs de 
quelques, nouvelle découverte ; 
je courrai le même danger, fans 
doute 5 mais je fuis résolu à ne 
répondre à aucune critique. 

Je mai écrit que d’après le té¬ 
moignage de mes fens. Je donne 
le refultat de mes travaux & de 
mes veilles \ &: je prie mes Lec¬ 
teurs d'être bien perfuadés que je 
ne me fuis jamais laifle fédqirc 
pas les attraits de l’amour propre. 

Je ne prétens pas cependant 
avoir tiré du ligne que je propofe, 
toutes les conféquences qu’il eft 
podîbie d’en tirer dans les mala¬ 
dies (de Poitrine. J’avoue avec 
toute la candeur dont je fuis ca¬ 
pable que je n’ai .pas apperçu bien 
des nuances que les Obfervateius 
attentifs faiiiront fans doute avec 
le tems ,Je fuis perfuadé qu’il 


> 

reftc'fur la matière que j’ai tîâfr 
tée, beaucoup de vérités à décou¬ 
vrir, qui feront très - utiles pour 
connoître , prévoir 6t guérirj les 
maladies de la Poitrine* 

C’eft pont cette raifort que je 
ne m’en fuis pas tenu à ces lignes 
en certains cas; & que pour don¬ 
ner plus de poids à mes obferva- 
tionsjôe faire une énumération 
exacte de certaines caufes, j’ai 
fouvent eu recours aux Commen¬ 
taires de M. le Baron de ff r ctnf- 
wieten> qui annoncent l’Obfer- 
vateur éclairé , &. qui ne laiflent 
rien à defirer î j’ai cru pouvoir 
me difpenfer d’entrer dans un 
ample détail de tÜéorie, quand 
j’ai trouvé des preuves capables 
d’afïurer les fondemens de mon 
fyftême. 

J’aurai rempli mon objet, li 
les vrais Médecins jugent que j’ai 
travaillé pour les progrès de l’art î 
que mon travail a pu jetter 
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quelque jour fur le traitement 
des maladies internes de la Poi¬ 
trine. 

Je n’ai point parlé des lignes 
qui m’ont paru douteux , ou que 
je n’ai pas eu occalion de confir¬ 
mer, mais je ne cédé pas pour 
cela de m’en occuper. 

Enfin je n’ai point couru après 
les grâces du ftyîe, je n’ai cherché 
qu’à me faire entendre. 

A Vienne, 31 Décembre 1760. 


AVIS AUX MEDECINS. 

X’Attelle, d’aptes mon expérience, que le 
ligne du Ton de là Poitrine eft- de la plus 

{ ;rande importance, non •feulement pour 
e diagnostic . mais encore pour la cure des 
maladies de cette capacité *, ainfi après 
l’exploration du pouls 5 & les indications 
qu’on peut tirer de la relbiration, la per- 
cuiîion doit tenir le premier rang : car 
toutes les Fois qu’on rencontre un Ton 
contre nature où peut s’affurer que le 
danger eil prenant. 
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- OBSERVATION L 

Du fon naturelle la Poitrine de l'homme , 
& la méthode de Üexciter. 

T j Orsqu’ on frappe la poitrine 
d’une perfonne en fanté, elle raifonne. 

SCHOLIE. 

Je comprends fous le nom de poitri¬ 
ne y cette cavité : qui s’étend, depuis le 
col & les clavicules , jufqu’à l’endroit 
où le diaphragme s’attache à l’arc des 
fauffes côtes : il feseit hors de propos 
A iv 
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de faire ici la description anatomique 
de cette capacité. Lorlqu’on propofê une 
nouvelle découverte , on doit chercher 
à plaire à fes Le&eurs, en expofant fes 
obfervations brièvement , fans art & 
ornement étranger. Il fuffit de fuppofer 
ici que la perfonne dont on frappe le 
thorax, fe porte bien , & que fes vifeè- 
res exécutent en liberté toutes leurs 
fondions. 

*• I I. 

La poitrine étant frappée, rend un 
fon femblable à celui qu’on tire de la 
caille d’un tambour couverte d’un drap 
eu d’une étoffe quelconque de laine. 

Scholie. 

Nous famines fouvent obligés d’em¬ 
ployer des métaphores, quand nous man¬ 
quons d’expreffions propres à caraéréri- 
fer les impreffions que les objets exté¬ 
rieurs font fur nos fens. C’efl pour ce¬ 
la que je me fuis fervi de la comparai- 
fon qu’on vient de voir. 

§. III. 

On entend ce fon raifonner dans tou¬ 
te la poitrine, en la manière fuivantc. 

s 9 . Quand on^frappc le coté droite 
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le Ton fe fait entendre à la partie an¬ 
térieure, depuis la clavicule jufquà la 
fixième vraie côte *, à la partie latérale 
depuis le creux de laiiîeie, jufqu’à la 
feptième vraie côte ; à la partie pofté- 
rieure, depuis l’épaule, jufqu’à la fécon¬ 
dé & troifième faulTe côte. 

2°. Lorfqu’on frappe le côté gauche, 
on entend le fon à la partie antérieure , 
depuis la clavicule , julquà la quatriè¬ 
me vraie côte. Mais comme le cœur oc¬ 
cupe une partie de ce côté ; le fon eft 
tel, qu’on comprend aifément que cet¬ 
te cavité n’eft pas vuide, parce qu’il eft 
émouffé par le volume du cœur. Il ar¬ 
rive à la partie latérale poftérieure du 
côté gauche , la même chofe que du 
côté droit ( n°. 1 ). 

3 e . Le ftemum frappé rend un fon 
suffi clair que les côtés , excepté vers la 
région du cœur où le fon eft un peu 
plus obfcur. 

4 Ç . Le même fon a lieu dans toute 
l’étendue de l’épine qui concoutt à for¬ 
mer la poitrine. 

SCHOLIE. 

Ce fon eft plus clair dans les per- 
fonnes maigres} plusfourd dans celles 
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qui fonr charnues ; prefque nul, lorf- 
qu’elles fontgraffcs. L’endroit le plus 
fonore cependant, eft fur le devant de 
la poitrine j depuis la clavicule , juf- 
qti’à la quatrième des vraies côtes où 
le fon eft plus obfcur à caufe du volu¬ 
me des mammelles & des mufdes de 
la poitrine. 

Quelquefois le fon eft plus obtus fous 
l’aifleile , à caufe des grailles qui s’y 
trouvent. Il eft encore peu fenfible fur 
l’épaule , parce qu’il fe perd dans l’omo¬ 
plate & dans les mufcles qui recouvrent 
cet os. Quelquefois enfin en frappant 
fur la^troifième fauffe côte, on entend 
raifonner le thorax : mais cela n’eft pas 
confiant & me paroît n’être qu’un jeu 
de la nature qui n’a point de réglé in¬ 
variable à l’égard des poitrines , dont 
les dimenfîons varient prefque dans cha¬ 
que individu. 
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OBSERVATION II. 

Manière de frapper la Poitrine. 

$. I V. 

O n rapprochera exa&ement les doigte 
les uns des autres ; on les allongera en- 
fuite , &c Ton frappera avec leur poin¬ 
té , lentement & doucement. 

S Ç HO LIE. 

On doit frapper plus fort chez les 
perfonnes charnues ou graffes ; car il 
faut alors une percuflïon affez violente 
pour exciter le fon quuhe petite pulfa- 
tion feroit naître dans une poitrine mai- 


La poitrîhe fera recouverte de la che- 
mife qu’on aura foin de tenir tendue ; 
ou bien on prendra un gand dont la 
furface ne foit point unie & luifante. 

SC HOLIE. 

Si l’on frappoit avec la main nue , 
fur une poitrine également nue > le Con¬ 
rad des deux; fur faces polies exciteroitun 
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bruit qui ne ferviroit qu’à obfcurciï le 

fon qu’on cherche. 

§. V I. 

La perfonne dont la poitrine doit 
être frappée , fera dans fon état natu¬ 
rel , eu égard à la refpiration ; on lui 
fera enfuite retenir fon haleine. La va¬ 
riété quon trouvera dans le fon , pen¬ 
dant l’infpiration, l’expiration & la ré¬ 
tention de l’haleine, influera beaucoup 
fur le prognoftic. 

§. VII. 

Lorfquon voudra frapper le devant 
de la poitrine, on ordonnera au mala¬ 
de de tenir fa tête’élevée, & de porter 
fes bras en arrière. Par ce moyen, la 
poitrine fait faillie, la peau, les mufr 
clés & les côtes font tendues ; & le fon 
qu’on tire, eft par conféquent plus clair. 

$. V I I I. 

Quand on vaudra frapper le côté , 
le malade lèvera fes deux bras fur fa 
tête les deux côtés étant ainfl tendus, 
le fon fera plus fort. 

$. IX. 

Lorfqu’on aura décidé de frapper fur 
le dos, on fera courber le malade-e* 
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devant *, il approchera les deux bras de 
la poitrine, comme s’il vouioit faire le 
boifu ; le fon fera également plus fort, 
par la raifon que j’ai déjà alléguée. 
ScHOLI£, 

Toute perfonne en faute peut aifé- 
ment faire ces expériences fur elle-mê¬ 
me, ou fur d’autres perfonnes faines. 
Si on les répété pluiieurs fois avec foin 
& (ans prévention, l’on verra que la dif¬ 
férence des fons eft capable de jeteer un 
grand jour fur la connoiifance des ma¬ 
ladies internes de la poitrine. 


OBSERVATION III. 

. Du fon contre nature de la Poitrine , & 
des indications au on peut en tirer. 

§. X. 

N OüS avons déjà vu (§. 3) quelorf- 
qu on frappe la poitrine , elle rend un 
fon dans toute fa circonférence 5 mais on 
ne doit pas fe contenter de faire cette 
opération fur un feul homme, fi l’on 
veut bien s’afîurer du cara&ère de cha¬ 
que fon en particulier , lequel varie 
dans chaque individu. 
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SCHOLIE. 

Il a déjà lté dit ( §. 5 ) *, que le tho¬ 
rax ne rend pas le même fon dans tout 
fon contour. Nous avons affigné en mê¬ 
me tems les caufes qui rendent le fon 
moins fenfîble. 

On ne doit donc pas fe contenter de 
faire des obfervations fur la poitrine 
d’un feul homme ; mais en frapper plu- 
fîeurs j non feulement à caufe des obf- 
tacles conftans que l’Auteur de la natu¬ 
re a mis dans tous les hommes , tels que 
font les mammelles , les épaules, le 
cœur 3 &c.. mais encore par rapport aux 
différences qui réfultent de l'embon¬ 
point., de la grandeur ref eâdve de la, 
poitrine de chaque fujet : différences qui ’ 
font que leTon eft tantôt élevé , & tan¬ 
tôt profond, tantôt clair, & tantôt obf- 
çur, &. quelquefois comme étouffe. 

§. X I. 

Lorfque les parties que nous avons 
indiquées (§. 19) ne -rendent pas un 
fbn net,.égal de chaque- côté, & pro¬ 
portionné à la force de la percuffion , 
on doit croire qu’il y a quelque mala¬ 
die dans la poitrine. 
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S C H O L I E. 

De cette vérité fondamentallc, on 
pourra tirer lesprédidio s certaines que 
je vais expofer. L’obfervation m’a appris 
qu’il peut y avoir dans la poitrine , des 
maladies graves qu’on ne l'auroit décou¬ 
vrir par aucun autre moyen , que par 
ma mérhode. En effet, l’uniformité du 
fon que rend uns poitrine de quelque 
co é qu’on- la frappe , eft un ligne af- 
furé que lesvaiffeaux aeriens du poumon 
font perméables ; que l’air y entre & 
en fort librement qu’ils ne font ni gc- 
n'és par quelque tumeur, ni fuffoqués 
par une fanie épanchée. Il faut cepen¬ 
dant- excepter , de cette réglé , certai¬ 
nes maladies de poitrine dont je parle¬ 
rai dans la fuite. 

.J. XII. 

Si le-fon eft plas conlidérable dans 
une partie fonore de la poitrine, frappée 
avec une force égale à celle qu’on au¬ 
ra employée dans les autres, c’eft un li¬ 
gne que le mal eff placé fous la partie 
qui rend ce fon. 

§. XIII. 

Mais quand la percuffion étant la me- 
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me, le fon eft plus obfcur dans un point 
fonore, que dans les autres \ on peut 
auffi être fur que c’eft fous ce point là 
précifément, que le mal exifte. 

§. XIV. 

Quand la poitrine frappée dans un 
lieu fonore, ceffe tout-à-coup de ren¬ 
dre un fon naturel , & qu’il femble 
qu’on entend un bruit femblable à ce¬ 
lui que produiroit la chair frappée : ce 
lieu eft le fiège de la maladie. 

S C O L I E. 

On n’a qu’à frapper fa poitrine, & 
enfuite fa cuiîTe , pour fe former uns 
idée du fon dont je viens de parler. 

5 . X V. 

Si la poitrine dans un endroit fonore, 
produit un fon pareil à celui de la chair : 
l’étendue de ce fon fervira à méfurer 
i’étendae de la maladie. 


$. XVI. 

Ce fon de chair une fois apperçu; 
faites retenir fon haleine au malade, 
frappez dans cet état, & fi vous obfervez 
la même chofe, foyez affûté que le mal 
s’étend profondément dans la poitrine. 
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§. XVII. 

Lorfqu’on frappe la poitrine à fa par¬ 
tie antérieure, & q’uon obfervera le Jon 
de chair , pendant que le malade retient 
fon haleine â on n’aura qrià frapper la 
partie diamétralement oppofée 5 & fi 
cette partie fonore d’ailleurs 3 rend le 
fon de chair , il y a lieu de croire que la 
maladie pénétre dans toute la capacité du 
thorax. 

S C H O L I E. 

Ces variétés dépendent des caufes qui 
peuvent diminuer le volume de l’air 
contenu dans la poitrine, ou l’en priver 
taut-à-fait 

Soit que cette caufe exifte dans les 
folides, ou dans les liquides, elle fera 
ce que nous obfèrvons à l’égard des 
tonneaux qui réfonnent dans toute leur 
cavité 3 quand ils font vuides : 8 c qui 
étant remplis , rendent d’autant moins 
de fon j que le volume d’air qui s’y trouve 
ed plus petit. 

4 ?r 
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OBSERVATION IV. 

Des maladies en général dans hfqudks 
on obferve h fon contre nature de~ la 
Poitrine. 

XVIII. 

He fon contre nature dont nous avons, 
fait mention ( §. 3. ) , fe rencontre dans 
les maladies aiguës, & dans les maladies 
chroniques de la poitrine. Il annonce 
toujours une grande extravafion des li¬ 
quides dans cette cavité. 

S.CHOLtE. 

On a-vu dans la fcholie du §. précé¬ 
dent , que tout ci qui eft capable de di¬ 
minuer , ou d’enlever tout-à-fait le volu¬ 
me d’air contenu dans la poitrine , peut ■ 
aulîi rendre le fon obtus j ou touc-à-fait 
imperceptible. 

La nature , la caufe & les effets des 
maiadies chroniques prouvent cette affer- 
tion,qui fe trouve mife dans le plus grand 
jo ir par l'ouverture des perfonnes mortes 
de ces maladies. L’expérience fui vante 
démontre clairement la réalité au fo* 
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contre nature que nous avons dit fuivre 
l’épanchement des liqueurs dans la 
poitrine. 

Si dans un cadavre quelconque dont 
la poitrine rend un fon-fonore, on rem* 
piitua côté de cette cavité-, en y inje&anê 
un liquide, le Ton deviendra plus obfcur 
en raifo i de l’efpace qu’occupera le 
liquide. 

Je vais parcourir par ordre, toutes les 
maladies dans lefquelles on rencontre ce 
ligne. 

OBSERVATION Vi 

Des maladies aigues dans lefquelles on 

rencontre un fin contre nature de la 
Poitrine. 

§. XIX. 

CE Ton contre nature s’obferve ou pen¬ 
dant le cours de la maladie ou.fur foa 
déclin. 

SCHOLIE. 

Les Médecins ne doivent rien négliger 
pour fe rendre certains-d’un ligne de fi 
grande importance dans les maladies 
aigues ; il affurera leur prognoftic, lequel 
Bij 
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eft fi douteux dans tous les tems de ces 

maladies. 

j’en ai fouvent vu , qui paroiffant fe 
terminer par une fièvre intermittente, en 
impofoient aux Médecins, tandis que la 
matière morbifique dont la codion avoir 
été imparfaite, lejettoitfur un poumon, 
êc y caùfoit un fquirre mortel ou une 
vomique. 

§. XX. 

Le fon contre nature qu’on obfervS 
pendant le cours des maladies aiguës, fc 
rencontre auffi très - fouvent dans les 
maladies inflammatoires de la poitrine» 

Scbolie, . 

Je dis trh-fouvent; car pour peu qu oa 
connoiffe l’hiftoire de l'inflammation, 
on fera convaincu de la vérité de ma 
propofition , furtout fi l’on fe rappelle 
ce que dit le Commentateur de Boher- 
rhave., M. le Baron de X7an'vieten , en 
•parlant des effets de ^inflammation.. 

Si l’on fait l’application de ceci aux 
- parties contenues dans la po.itrine, on 
fera invinciblement convaincu que' le 
If on. contre nature indiqué, dans i’obfer- 
vation 3 , ne peut jamais k rencontrer 
.plus .fréquemment,que pendant le com$ 
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des maladies inflammatoires. Il peut 
cependant arriver que ce ligne accom¬ 
pagne ces maladies épidémiques qui 
pouffent immanquablement la matière 
morbifique à la circonférence du corps j 
quand cela fé rencontre, c’e-ft lurtout 
avant l’éruption exanthématique. 

J’ai fouvent eu ôccafion de l’obfervef 
pendant la maladie pétéchiale épidémi¬ 
que qui régna en 1757 , 17583 175 ? 
de dans l’épidémie exanthématique mi¬ 
liaire de l’année 1760. J’ai furtout fait 
cette obfervation fur les fujets chez qui- 
ie mal s’etoit d’abord montré fous les- 
apparences d’une maladie inflammatoire 
de la poitrine. 

Co que j’ai obfervé de particulier dans 
la dernière épidémie, c’eiï que ce fors 
une fois apperçu en quelque partie de la 
poitrine , demeuroit conftamment le 
même, ’ufqua la parfaite coclion de la 
maladie qui parcourok régulièrement 
tous fies temps. 

Si Dieu me donne vie, je pourrai 
publier un jour ce qu’une pratique de 
dix ans m’a mis à même d’obferver aù 
fojet des éruptions miliaires. 

§. X X I. 

Le foa du ( § XIX. ) que nous avons 
Biij 
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dit s’obferver fut le déclin des maladie 5 
aigues ne paroît que lorfque l’évacuation 
critique n’eft pas proportion née à l’in- 
tenfîté de la maladie. 

SCHOLIE, 

Le ligne du paragraphe XXI m’a tou¬ 
jours lait voir que ce que les Anciens 
appelloient aigu par décidence , étoit 
réellement -chronique j c’eft pourquoi ce 
paragraphe regardant proprement les 
maladies chroniques ■> nous aurions dû 
le ranger ailleurs , li l’ordre que nous 
avons choifi ., n’avoit demandé que nous 
en fi liions mention en palfant. 

§. X X I I. 

Le Ion contre nature ( § XX) qu’on 
©bferve fur le déclin des. maladies in¬ 
flammatoires , paroît quelquefois le qua¬ 
trième jour de la maladie , rarement 
avant ce tcms , fouvent après 5 mais 
toujours du côté affe&é. 

S.c h o L IE. 

Je n’entreprendrai point de donner ici 
la ra ; £on de ce phénomène, je me conten¬ 
terai feulement de faire remarquer que je 
me fuis convaincu par rapport à ce ligne 
qu’on ne le rencontre que .les jours que 
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nous appelions âéerétoires, ceft-à-dire s 
rarement k trois, Couvent k quatre , fju“ 
vent le cinq ëc le feptjëe jamais plus tard. 
On trouvera peut être étrange que j’aie 
mis ie cinq & k fept au nombre des jours 
décrétoires, mais quiconque aura exacte- 1 
ment obfervé la marche des crîfes , 
avouera que Couvent le cinquième jour 
eft l’indicateur du neuf, & le fept du 
onze 3 ce qui cependant arrive très-rare¬ 
ment par rapport au dernier dans les 
maladies inflammatoires, mais il faut 
en excepter les maladies aiguës qui re¬ 
gardent le paragraphe XXL 

Ce ligne paroît ordinairement dans les 
inflammations de poitrine qui attaquent 
le poumon ou la plèvre féparêment, 
ou tous les deux eufemMe , & qui font 
accompagnés d’une toux humide binais 
on ne le rencontre jamais 3 dans k cas 
où il n’y aura point eu d’expedoration 
au commencement ou pendant 1e cours 
de la maladie 3 comme dans la pkuréfie 
sèche j l’inflammation du médiaftin , du 
péricarde ou du cœur -, car dans ces cas 
la partie affedée celle d’être fonore juf- 
qu’à la fuppuration ou jufqu’à la mort» 
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§. XXIII. 

Ce Ton depuis le jour qu’il a commet 
ce j devient plus fenfible félon la nature* 
l’intenfité & la durée de la maladie. Il di¬ 
minue auffi proportionnément à la quali¬ 
té* à la durée & à l’abondance des ex¬ 
crétions 

S C H OIIE. 

L’accroifTement de ce fon contre na¬ 
ture dépend delà matière morbifique, la¬ 
quelle le porte infenfîblement fur le coté- 
enflammé * & s’y accumule quelquefois 
en fl grande quantité, qu’elle en occupe 
plus des deux tiers, comme je l’ai ob- 
fervé. Ainfl la faute ne pouvant fe réta¬ 
blir que par la. co&ion, l’excrétion & 
l’expulfion de cette matière, il eft né- 
ceflalre que cette excrétion conferve un 
rapport de proportion avec la maladie, 
tant par la qualité * que par la durée 8 c 
V abondance dés matières qui font ex- 
pùlfées, 

§. XXI V. 

Ce fon- (§. lî ) une fois apperçu 
annonce la. mort pour le jour décrétoire 
après fon.commencement: ou la maladie 
fe termine par les crachats 3 ou elle dégé¬ 
nère en une autre.. 
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SCHOLIE, 

Voyez à ce fujet les. commentaires de: 
M. Wanfwneten mon maître, dans les 
articles ou il donne les lignes qui an¬ 
noncent la mort, la terminaifon de la. 
maladie par les excrétions , ou fonchan* 
gement en un mal d’une autre efpèce. 

§. X X V. 

L’ouverture des cadavres de gens dont 
là mort avoir été annoncée par le ligne" 
du paragraphe 2 2 , après des maladies 
inflammatoires, m’a fait établir les règles 
fui vantes, 

1 s . Plus le fon d’une partie du thorax 
eft obfcur & approche de celui- de la 
chair frappée, plus la maladie eft grave. 

2 Ç . Le danger de la maladie efl d’au¬ 
tant plus grand, que ce fon obfcur le 
fait entendre dans un plus grand efpace. 

3 c . Il y a plus de danger li le côté 
gauche eft affecté , que li c’eft le côté 
droit. 

4 q . Si la partie antérieure &: fupérieure 
de la poitrine ( j’entens cette partie qui 
s’étend depuis la clavicule, julqu’à la. 
quatrième vraie côte, ) ne rend 
fon, il y a moins de danger que fi cela; 



2© Traité des Maladies 

arrive à la partie inférieure de cette 

capacité. 

5 ^. Il y a plus de péril, fi Ton cefle 
d’être fenfible à la partie poftérisute de 
la poitrine , que fi c’étoit à la partie an¬ 
térieure & fupérieure. 

6®. C’eft quelquefois un figne mortel 
quand le fon n’eft perceptible en aucune 
partie d’un coté de la poitrine. 

7°. Si le fternum frappé ne rend au¬ 
cun fon, c’eft un figne mortel. 

S°. Si la partie qu’occupe le cœur 
rend un fon de chair \ c’eft encore un 
figne mortel. 

SC HOUE. 

J’ai fouvenr obfervé que des prédic¬ 
tions de mort faites le dixième ouïe 
feptième jour de la maladie, s’étoient 
trouvées fau fies, lorique la nature pouf- 
foit la matière morbifique à la circon¬ 
férence de la poitrine, ou des autres 
parties du corps 3 en y formant desubfeès. 

C’eft ainfi que la prudente témérité 
des Anciens qui brûloient ou incifoient 
la partie affe&ée , fecondoit .fort biea 
les efforts de la .nature. 
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OBSERVATION VI. 

Des maladies chroniques dans lefquelles. 

en trouve le fon contre nature de la 
Poitrine . 

§ XXVI. 

I .E fon contre nature quon obfervc 
dans les maladies chroniques, vient i a r 
dune malignité cachée qui affecte les 
vifeères de la poitrine > & détruit lente¬ 
ment leur texture*, 2 e . ou d’une caufe 
connue & fènfibie qui les vicie fuc- 
ceffivement. 

SCHGLII. 

Voilà les points principaux d’où naif- 
fent les maladies chroniques , & def- 
quels elles dépendent comme de leurs 
caufes. 

Quelieque fort de ces deux caufes 
celle d’ou provient ierrgorgement des 
vifeères contenus dans la .poitrine : le 
■fon dont ils’agit ici feia toujours iemêrne. 

XXV I I. 

Les maladies qui attaquent les vifeères 
de la poitrine par une malignité cachée ,, 
Font i une difpofuion héréditaire. 
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2°. Les maladies qui dépendent des 
affeélions de Lame , & qui ont leur 
fource dans un defîr qui ne peut' avoir 
fou effet : telle eft entr’autres la noûalgie. 

3 les maladies de certains ouvriers 
qui ont naturellement les poumons trop 
foibles-. 

ScfiOiiE. 

ï ®. L’expérience apprend mieux que 
^ les raifonnemens les plus rafinés, l’effet 
qu’un vice héréditaire peut avec le tems 
produire fur nos organes, ün jeune 
homme d’une foible conftitution 3 mais 
né de parens fains 3 ne fe porte-t-il pas 
mieux 3 qu’un autre qui, fans être d’une 
eomplexion plus- délicatedoit le jour à 
des parens pthyfîques ? 

M. WanfVieten confirme cette affec¬ 
tion dans fes Commentaires 3 aph. 1075-. 
Zéobfervation nous apprend , dit-il, que 
les maladies font tranfmifes desperes aux 
enfans : & cela ne s’obferve pas feulement 
à Végard des épileptiques 3 mais il efi 
confiant encore que la goutte & la pthyfte 
fe tranfmettent de génération en généra¬ 
tion 3 & il ejl étonnant que cette femence 
morbifique refie cachée pendant plufieurs 
Années 3 avant que de caufer aucun ravage. 
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Le Le&eur trouvera dans le paragraphe 
indiqué ci- deffiis , la folution de toutes 
les difficultés qu’il pourrait me faire. 

2 Nous voyons que les paffions pro- 
duifent des effets tout-à - fait oppofés, 
iorfqu elles font germer en nous quelques 
maladies. 

Mais de toutes les paffions de lame, 
celle que j’ai trouvée la plus capable 
d’étouffer le fon de la poitrine, c’elt le 
défefpoir d’obtenir ce qu’on de!ire. 

Or comme la noftaigie appeilée en 
Allemand Hermwhe , tient le premier 
rang parmi ces maladies, je ne crois 
pas à propos de la décrire fuccinctemenr. 

Lorfque des jeunes , gens à la fleur de 
leur âge, fe voient enle .és par force, en? 
rôles dans les troupes , & qu’ils perdent 
l’efpoir de revenir en fanré dans leur 
patrie, ils fe laiffent bientôt aller à la 
trifleflé, deviennent taciturnes & ian- 
guiflans ; ils aiment la folitude, ils font 
rêveurs , foupirenr, gémiiïènt, & tom¬ 
bent enfin dans l’inienfibilité & l’indif¬ 
férence pour les devoirs de leur état. 

C’eff cette maladie -a •> oC 

talgiej ni les méc icamcns, ni les remon¬ 
trances , ni les piomelfes, ni la vue des 
fiipplices, r.e {auraient guérir ie malade. 
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Toujours occupé de la perte qu’il vient 
de faire de fa liberté , il tombe dans le 
marafme avec ohfcurité de fou d’un côté 
<L- la poitrine. 

J’ai ouvert placeurs cadavres de 
perfonnes mortes de.cette maladie, & j’ai 
toujours trouvé les poumons fortement 
adhérens à la plèvre. Le lobe du côté 
droit qui ne rendait aucun ion , étoit 
dur, calleux 8 c plus ou moins purulent. 

Cette maladie étoit très fréquente il va 
quelques années : elle eft rare à-préfent, 
furtout depuis que le terme des engage- 
mens eft fixé, & que le foldar peut 
efpérer de retourner dans fa patrie pour. 
y jouir des privilèges de citoyen, après 
ion engagement expiré. 

Il eft des maux attachés à l’induftrie 
des hommes, comme il en eft de parti¬ 
culiers à chaque âge , à chaque tempé¬ 
rament , à chaque fsxe. 

Me voyons nous pas en eftêt les gens, 
de lettres traîner des jours languifFans , 
tandis que leur* efp-rit fe forme & fe 
perfectionne par une ptude continuelle. 
Le- vigilant iaboureur ne vieillit-il pas de 
bonne heure air milieu de fes pénibles 
travaux ? 

On peut djreia même chofè de certains' 
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ouvriers. C’eft ainfi que ceux qui tra¬ 
vaillent aux mines, les doreurs, les plom¬ 
biers & autres de cette efpèce font 
fujets à des coliques fpafmodiques con¬ 
nues fous le nom de colique des Peintres. 

Mais il s’agit feulement des profeffions 
qui dilpofent auxmaiadiesdu poumon , 
en éteignant le fart de la poitrine. 

J’ai fouvent vu des frippiers, des 
meuniers, ôcc. dont la poitrine ne ren- 
doit aucun fon, mourir de pthyfîe cauféê 
par la foiblelïè de leurs poumons : les 
premiers, en découfant de vieux habits, 
refpirent les débris des étoffes que le 
tems a réduites en poudre: les autres ipnt 
forcés à vivre dans une atmolphère rem¬ 
plie de pouffière. 

Les cordonniers, les tifferans, 8 cc. qui 
font obligés d’appuyer fortement leur 
poitrine contre leurs métiers, deviennent 
fouvent afthmatîques , & leurs poumons 
font trouvés fquirreux. 

Le progrès de ces maladies eff plus 
ou moins lent, félon que ces ouvriers 
font plus ou moins preffés d’ouvrage. 

J’avoue cependant que j’aurois pu me 
dilpenfer de parler ici des maladies des 
ouvriers, parce que les caufes que je 
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leur ai a d'ignées font connues de tout le 

monde. 

Mais fi l’on regarde les lignes cachés 
de débilité dans un vifcère, comme une 
caufe prédifpofante ,. & qu’enfuite on 
compare les progrès de la maladie lents 
5c â peine fenlîbles 3 avec l’état de ceux 
à qui la nature a donné des poitrines 
faines 5c robuftes : on fera convaincu, 
apres cette comparai fon, de la vérité de 
ce que j’ai avancé. 

On pourroit ici me demander pour¬ 
quoi les caufes qui fe portent fur un 
poumon j n’attaquent pas les deux lobes 
à la fois } 

Je répons qu’on voit rarement des cas 
ou les deux poumons foient affe&és en 
même rems: 5c lorfque cela arrive , on 
trouve toujours un lobe plus malade que 
l’autre. 

Je me fuis convaincu par l’ouverture 
des cadavres 3 qu’il eft ordinaire de ren¬ 
contrer un lobe du poumon affecté , 
tandis que l'autre eft fain. 

J’avoue franchement que te ne pourrais 
donner aucune raifon folide de ce phé¬ 
nomène ; car dans les maladies, il eft 
des.chofes qu’on ne peut qu’obferver,fans 
qu il foit poilible d’en donner l’explica¬ 
tion. §. 
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§. XXVIII. 

• Les maladies ( V. §. i 6 n?. 1 ) dont 
les effets fenfibles n’altèrent que lente¬ 
ment les vifeères de la poitrine, viennent 
ou d’un vice des liqueurs , contracté 
peu-à-peu: ou des maladies aigues mal 
guéries. 

S C H O ! I È. 

i°.Les vices des liquides qui fema- 
Mifeftent peu-à-peu , procèdent des ali- 
mens que nous prenons, lelquels ne peu¬ 
vent s’aflimiler à nos Humeurs. Il eft" 
alTez démontré combien les maüvaifes- 
digeflions contribuent à eau 1er les ma¬ 
ladies chroniques. 

On dit qu’une maladie aiguë n’eft pas - 
bien guérie , lorfqu’ü eft relié dans le 
corps une partie de la matière morbifique. • 

Ce relie de matière fê fixera primitive- 
mens îûr la partie affe&ée , ou fè trànf-' 
portera dans cette partie de là poitrine’ 
qui ne rend aucun Ton , comme je l’ai dit 
au paragraphe de la troisième obfêrvation. 

Elle s'attachera- donc à la plèvre , à 
un feul poumon , ou à tous les deux' 
enfemble , au médiaftin ou au péricarde. 

Il eft allez aile de connoîrre quand la - 
matière de la fuppurarion eft reliée dans ; 

G- 
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la poitrine après une maladie inflamma- 
toire , mais il eft très-difficile de recen- 
noître fi cette matière dégénère en fquirte 
de poumon. 

J’ai fouvent obfervé que tout un coté 
de la poitrine se rendoit aucun fon 
quoique le malade ne touiïat prejque 
pas, & que fa refpiration ne fût point 
gênée.Cela art i voit fiirtout dans la con- 
valefcence>après une fièvre aiguë qui- dé- 
généroit en.fièvre erratique : de- forte que 
le malade paroifToit prefque rétabli. Il 
refcoit dans cet état 3 jufqu’à ce que la 
maladie qu'on n’avoit peut-être pas con¬ 
nue , Faifant infenfîblement des progrès 
eaufk une hydropifie, & jetrat le ma¬ 
lade dans le dernier degré de la confom- 
ption. 

I X. 

Lorfquon rencontre le figue du para¬ 
graphe x 6 pendanrle coursées maladies 
chroniques, on peut établir comme «ne 
règle générale y que le malade nia plus 
d’eipoir cfc guérifon,. quand il maigrit 
& perd fes forces. 

S C H -O L T F.. 

Tel éft Fçffet que ia matière morbi- 
sl réfifté à:'i’a&an. des remèdes-. 
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produit avec le tems fur les vifcères de la 
poitrinë auxquels elle s’attache. 

Voilà la caule du dépériffement du 
corps dont nous avons parlé à la fin de 
la fcholie du paragraphe 28. 

C’eft pourquoi toutes les fois qu’on 
trouve le fon contre nature., en frappant 
l’un ou l’autre côté de la poitrine , on 
peut conclure que le poumon eft gêné 
-par la matière morbifique, ou confumç 
par une acrimonie locale. 

Toutes ces caufes étant capables de 
s’oppofer entièrement aux fondions de 
ce vifcere , conduifenc infeafibkment 
la mort. 


OBSERVATION VII. 

Du fon contre nature de la Poitrine ., qui 
efl la fuite £ un épanchement des liqui¬ 
des contenus dans les vaijfeaux d& 
cette cavité. 

$. XXX. 

Les liquides qui circulent dans lés 
vaififeaux de la poitrine , font le ehM.e> 
U fang, & lalimphe.. 
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S C H O LIE. 

La phvlîologie nous apprend que ces 
trois efpèces de liquides font contenues: 
dans les vaiffeaux de la poitrine: l’Ana¬ 
tomie nous le démontre ; i’œil feul ou 
armé d’un microfcope, achève de nous 
en convaincre. 

Il n’eft queftion ici que de l’extravafa- 
tion de ces liquides dont on peuts’aflurer 
par la pereuffion du thorax indépendam¬ 
ment des autres fignes. 

J’avoue= ingénuement qu’il ne m’eft 
point encore arrivé de voir dans la poi¬ 
trine des épanchemens de chife. Je fai 
très bien que le canal rhorachique qui 
conduit cette liqueur dans la veine fou- 
clàvière, efr hors dés lames delà plèvre 
mais- ayanttrouvé dans certe capacité une 
matière acre, qui avoir rongé cette mem¬ 
brane , les côtes & la peau ,.)’ai regardé- 
cet épanchement comme très- poffible. 

§. X X X I 


Les liquides s’extravafent dans la poi¬ 
trine (§; 30 ) x 9 . par la rupture des vaif- 
ffcaux dans lefquels" ils fônt contenus *, . 
2*-, par, la-ténuité & la. diiToiution des. 
Humeurs ; 3 0 -. lorfqu’il.ne fe fait aucune- 
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S C H O L I E. 

Nous rapporterons ici r c . les caufes 
externes, comme les plaies , les contu- 
fions, 8 c généralement tout ce que M. 
W anfwieten 8 c les Auteurs ont obfervé. 

i v . Les épanchemens dans la poitrine- 
reconnoiffent auiïî des caufes internes 
lorlque les vaiffeaux relâchés ou trop 
foibles, ne pouvant réfifter à l’augmen¬ 
tation du mouvement de la circulation , 
ou à la durée de la pléthore . font diften- 
dus 8 c fe rompent. 

3 L’obftmdion peut caufer ces ex- 
travafations.. 

§. XXXI I. 

Toutes lès fois donc que quelqu’un 
des liquides fufdits s’épanchera dans la: 
poitrine 8 c y féjournera , le fon obfcur 
s^ppercevra à la hauteur du liquide 

S-CHO LIE» 

La vérité de ce fait fe trouve confir¬ 
mée par l’expérience rapportée dans la 
fcholie du parahraphe 

Cette règle cependant fouffre quelque 
exception. J’ai pronus que j’en parierois»> 
je:vais.tenirima promerfè.. 
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OBSERVATION VIII 

Des maladies de Poitrine qu'on ne Jaunit 
découvrir par lapercujjion. 

§. XXXII L 

II eff des maladies qui fatiguent la poi¬ 
trine par une toux violente : ce qui fait 
fouppçonnet que le poumon eft attaqué;; 
tandis quelles ont leur fiège dans le bas 
ventre, & que les poumons nefo.nraf- 
fedés que fympatiquement. 

S C H © L i E. 

On doit rapporter ici les roux do- 
tnachales & convülïîves des en fans, çks 
femmes greffes & de ceux qui éprouvent 
des accès de fièvre quarteou qui font 
furcnargés de pituite. 

§. XXX I V. 

On voit des toux très-farigu antes , 
des difficultés de refpirer, des .affames, 
des pthyfies dépendre de firrirabilité 
des nerfs de la poitrine ; mais ces incom¬ 
modités font rarement foumifes à la 
perçu (lion on pourra cependant les- 
ioupconner , lorfqu’à l’abfence de notre 
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figne , fe joindront des urines abondan* 
tes & limpides. 

S C H O L I E. 

Ici viennent fe ranger les toux, les. 
difficultés de refpiver , les afthmes qu’on 
obfcrve fi fouvent chez les hyftériques & 
les hypocondriaques y enfin la pthyfie & 
les afthmes nerveux des vieillards : peut- 
être même pourroit-on foupçonner par 
ce moyen les concrétions poli peufes qui 
fe forment chez les jeunes gens. 

§. -X X X V. 

Il eft impoffible de découvrir par la 
percuffion du thorax , une petite callofité 
au poumon } un fquirre -commençant x 
un épanchement léger j quelquefois ce¬ 
pendant ces affections fe manifeftent par 
an fon plus fort de la partie afFeétée. 

SCHOLI E. 

C-es maux ne font dangereux que lorf- 
que leur volume augmente ; alors la. 
perculfion nous les fait découvrir. 

§. XXXV I. 

Il y a des maladies du poumon -qui: 
caufent une toux violente , laquelle fait 
expectorer -des concrétions- gypfeufes 3 
crétacées & pierreufos» 
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SCHOLIE. 

La qualité des crachats feule fait re- 
eonnoître ces maladies qui ne font point 
foumifes à'notre ligne. J’ai fouvent ob- 
fervé une pareille toux occafionnée par 
un mauvais traitement des fièvres mi¬ 
liaires : cet article feui demanderoit un 
traité à part. 
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De ce que t ouverture des cadavres m a 
montrélorqite pavois rencontré le fon 
contre nature de là Poitrine. 

§. XXXVII. 

TOutes les fois que j’ai ouvert des 
cadavres de gens en qui j’avois trouvé ce 
ligne,j’ai ohlèrvé: 

i°. Un fquirre au poumon* 

2°. Sa terminaifon en une vomique 
îchoreufe. 

3° Une vomique purulente enkiftée , 
qui s’ouvroit dansla plèvre ,-le médiaftin- 
ou le péricarde. 

4°. Un empyème. 

5°. une hydropifie de poitrine dans 
l’un ou l’autre-côté. - 

65V 
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4 9 . Une hydropilie du péricarde. 

7®. Un épanchement-du fang dans la 
cavité de la poitrine , ou du péricarde» 

S° 3 .Unanevrifme du cœur. 

S C H O LI E. 

Il me relie à traiter de chacune de ce? 
maladies en particulier; je donnerai les 
lignes qui caractérlfent quelques-unes 
d’elles pour qu’on ne les confonde point 
avec.ceux qui font propres à chacune est 
prrticulier. 


O B S ER V A T I O N X. 

Du fquirre du poumon & de feu 
jymp tomes. 

§. XXXVIIL 

JE dis que le poumon eft fquirreux ; 
quand la lùbftance Ipongieufe de ce 
vifcère fe change en une maflè dure êc 
indolente. 

5c h o'li Eo 

Une portion du poumon fain jettéc 
dans l’eau luruage toujours ; mais s’il eft 
fquirreux, elle va au jfond. Il y a une 
grande variété daDS tous ces fquirres. J’ai 
va des poumons fquirreux différer ea. 




Traité des Maladies 
Pureté, en couleur , & par la qualité des 
matières qu’ils contenoienr. Dans les ma¬ 
ladies inflammatoires de là poitrine qui 
tuent le 5, le 6 ,lc 7 ou ïe neuvième 
jour, on trouve le poumon iî gorgé de 
fang, qu’il a fouvent la couleur la 
confiftance du foie, 

il eft important de remarquer, que 
toutes les fois qu’une plearéfîe violente 
a dégénéré en péripneumonie, on trouve 
le poumon couvert d’une dpèce.de m,eu- 
brane purulente. 

On voit des différences nfotablcs dans 
les poumons de ceux qui font morts de 
quelque maladie chronique ; fouvent iis 
paroiffent marbrés j d’autres fois , ils 
n’offrent à la vue qu’une mafïè carti- 
lagineufe. Mais il eft plus fréquent de 
les trouver gorgés d’un fang noir & épais 
qui croupit dans leur parenchime, & s’y 
durcit. Ces variétés femblent dépendre 
de la qualité de la matière morbifique. 

§» X X X I X. 

Lorfquil y a fqaîrre , on peut le 
fouppçonner par les lignes foivans. 

Signes du fqnirre du poumon. 

Si on frappe la poitrine de ceux qui 
en .font atteints dans l’endroit affeâé 
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Se fon qui en refaite eft à peine fcnfible : 
ces gens-là touffent peu. 

Leur toux n eil fuivie d'aucuns cra¬ 
chats -, ou s’il y en a, ils font en petite 
Quantité, gl uans 3 c eruds® 

Le malade étant en repos,, on n’ap- 
perçoit aucun changement ni dans la 
refpiration, ni dans le pouls® 

Mais, s’ils font quelque mouvement 
-an peu violent, la refpiration devient 
fréquente , & un difcours trop long- 
teros prolongé les fatigue & les affoibHt. 

Ils éprouvent une sèchereffe aU gofler j 
3 c le pouls, de naturel quil êtbit ordi¬ 
nairement , devient inégal & accéléré. 

La refpiration & la voix font alors 
entrecoupées de fonpirs. 

La face préfente suffi des lignes très- 
remarquables : lçs veines temporales , 
fublinguales 8c jugulaires du côté affecté 
font plus gonflées qu’à l’ordinaire ; & ce 
même côté paroît mois mobile dans la 
refpiration. 

Au relie , les fondions naturelles 3c 
animales s’exécutent bien: le malade fè 
couche indifféremment furles deux côtés. 

Voilà les Agnes qui indiquent le 
fquirre du poumon. Ils feront d’autant 
plus considérables, que le fquirre le fera 
lui-même. D ij 
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OBSERVATION XI. 

De la vomique en général, 

§. X L 

Quand une humeur faine ou morbifi¬ 
que fe fé.pare du torrent de ,1a circulation., 
pour fe fixer fur une partie du eorps, 
qu’elle s’yépaiffït, paffe de rechef à foa 
état primitif par faction .des -forces vita¬ 
les j & fe forme enfin une cavité où elle 
croupit, on dit que c’eft une vômique. 

ScHOLiE, 

Cette définition eft générale & corn 
vient à toute eipèce d.e vomique : fthif- 
toire de l’obftruéHon 5c de Tinfiamma- 
tion vient à fon appui. Elle eft également 
vraie } foit que. la maladie provierme-du 
vice des liquides ou de celui .des folides» 

§. X L I. 

J’ai obfervé deux efp'èces de vomi¬ 
ques; l’une ichoreufe, l’autre purulente. 
La première n’attaqùe que le poumon; 
la fécondé attaque indiftinclement le 
-poumon & les autres parties du thorax. 
JBans l’un & l’autre cas, le lac eft tantôt 
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entier, & tantôt il s ouvre dans la- tra¬ 
chée artère. 

S C H O L I E. 

Il étoit néceiîaire d’entrer dans cre 
détail j pour me faire entendre de ceux 
qui braveront l’ennui des obfervations 
toujours pénibles, lorfqu’on les fait fur 
les malades -, & dégoûtantes, quand on 
fouillé dans les entrailles d un- cadavre. 

J’entends par vomique ichoreufe , une 
poche qui ne renferme point une matière 
purulente -, mais une humeur peu épaiffe , 
d’une couleur tirant fur le rouge , ou d’un 
rouge brun, ou mêlé de l’un & de l’autrej 
ce qui eft toujours Un ligne de la deftruc- 
tion du poumon fquirreüx. 

Mais û la matière- de l'inflammation 
fe change en une humeur graiTe, épaifle 
êc gluante , il y aura alors un abfcès qui 
prendra le nom de vomiquepurulente , dès 
qu’il fera contenu dans un fac particulier. 

Quand ces vomiques s’ouvrent dans 
les bronches , & que leur matière fort 
avec les crachats, on les appelle vomiques 
ouvertes ; & dans ie cas contraire , vomir 
ques fermées . 
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V O MI QUE IC HO RE U SE. 

§. X L I I, 

Quand on s’eft afTurê de la prélktce 
du fquirre, par les lignes que nous avons 
donnés: on connoîtra suffi qu’il fe termine 
par fuppuration de mauvaiie qualité, en 
obfervant ce qui fuit. 

Signes qui indiquent qii un fquirre fc 
termine par fuppuratim. 

Outre les lignes énoncés-auparagrapîie 
39 , les malades deviennentlanguiftans, 
& maigri fient à vue d’oeil, quoiqu’ils 
prennent leur nourriture ordinaire *, leur- 
pouls eft fréquert ferré & inégal. 

La refpiration eft genée ^e très-accé¬ 
lérée , même pendant le repos: .elle eft de: 
tems en tems entrecoupée 4e fanglors. 

Ils éprouvent quelquefois des défail¬ 
lances j pendant lefquelles leur vifage fe 
-couyre d’une fueur froide,. 

Les yeux font abattus > les veines des¬ 
joues Sc des lèvres livides ; la langue eft : 
plombée , furtout du côté affedté. 

Le malade eft fans douleur & fans 
foif-, le côté intérefle paroît immobile , 
pendant linlpirgtion, & cette immo— 
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Édité eft d’autant plus feniîble , que la 
vomique occupe plus d’efpace. 

La toux n’eft point fréquente, elle eft 
sèche, interrompue , fans crachats*, & 
îorfqu il fe fait quelque expectoration , 
c’eft une matière bourbeufe ou brune. 

Quand la maladie eft à ce degré , 
fappétit diminue infenfîblsment, & finit' 
par s’éteindre. 

Le malade fe dégoûte enfin de toute 
efpèce d'alimens, & quand il a mangé 
quelque chofe, la digeftion, aü lieu de 
réparer fes forces, lui caufe des anxiétés ; 
elle fe fait toujours fans cette chaleur 
heélique qui accompagne les> vomique# 
purulentes. 

Quand le fquirre commence â fupr’ 
purer dans fon centre, quelques malades 
ontië ventre & les hypoccndres affaiffés £ 
rarement enflés : 5 c fi cela arrive, la tu¬ 
meur eft peu confîdérable, 5 c parok fous 
la forme d’un kifte rempli d’eau: 

Leur uriné eft naturelle : quelquefois 
cependant elle eft rouge, 8 c le fédiment, 
s'il s’en dépofe , conferve la même cou¬ 
leur;^ 

Leürs déjections ne font pas plus fré¬ 
quentes , que dans l’état fain, à moins 
qu’on ne les provoque par des iavemens, 
D ïv 
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Maïs lorfqua la pâleur des extrémités^ 
fuccéderont la rougeur & la. chaleur 
hediques, le côté malade s’enflera, & 
Cette enflure fe fera d’abord appercevoir 
au pied & à la main du même côté. 

De-la naiffent les défaillances fré¬ 
quentes auxquelles ces malades font fu* 
jets. Depuis ce moment, il ne leurefl 
plus poflible de fe coucher que fur le 
côté affedé. 

Signes de la vomique purulente fermée. 

Cette vomique eft annoncée par une 
toux fréquente, sèche , de fi violente 
qu’elle ulcère le gofler, caufe des vo- 
miffemens , & rend la voix rauque. Il eft 
remarquable que même alors , les vif- 
cères abdominaux s’acquittent très-bien 
.de leurs fondions. 

A ces fymptômes , fe joignent les 
horripilations , une • chaleur vague , & 
une rougeur vermeille qu’on apperçoit 
furtout fur les joues 8 c les lèvres du côté 
affedé. 

Quand les chofes en font à ce point,, 
les malades font pris d’une grande laili- 
tude ; 8 c cela , plutôt après leurs.repas, 
quelorfqu’ils font à jeun. 

La refpiration efl alors plus fréquenta 
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iz mêlée d’une forte de mal-aife : ce quî 
feul fait fouppçonner avec un peu d at¬ 
tention , que le mal eft dans la poitrine. 

Outre cela 3 le pouls eft ferré } fré¬ 
quent } dur , inégal y comparé , hors du 
tems de la digeftion avec le tempérament 
du fujet, il ne paroît jamais bien naturel 5 . 
Les mouvemens du corps, la parole 8 c 
le ris le feront encore mieux diftinguer^ 

Enfin fi la vomique a acquis affez de 
volume , pour quon puiffe s’affurer par 
la percuffion , quelle exifte, on obferve. 
ce qui fuit. 

Les alimens que prend le malade 3 ne 
lui font aucun bien , parce que la vio¬ 
lence de la toux les fait fortir de l’efto- 
mac par le vomiffement j que l’affimila- 
tion ne s’en fait pas à caufè de ia léfiôn 
du poumon , & qu’enfin la plus grande 
partie des fubftance alimentaires fe change 
alors en pus. 

Il arrive de la que la vomique devenant 
de jour en jour plus confidérable, la 
refpiration ne le fait plus que par un 
poumon. 

Alors le malade a des inquiétudes 
continuelles ; il fe couche forcément fur 
le côté affecté , pour ne point être étouffe 
par le poids de la vomique, s’il fecoiir 
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choit for celai qui eft fain. La face , les' 
mains, les pieds & le coté affeâé font' 
atteints d’une chaleur heétique, & d’une 
enflure œdémateufe * tandis que le côte 
cppofé fe defsèche par le défaut de nour¬ 
riture^ l’abondance-des-fueurs noc¬ 
turnes. 

Les urines font en petite quantité, 
rouges , troubles , deviennent bientôt" 
Jœ rides, & fourniffent Un fédimeàt fur- 
fùracé Sc copieux. 

Le dernier période du mal fe manifefte 
par une refpiration grande & laborieufe y 
les joues , la langue & les? angles font 
livides, & le malade prefque fuffoquê v 
périt dans l’agonie la plus affreufe. 

Signes qui annoncent que- ta vomique eji 
ouverte dans la tmckU-arûre. 

Lorfqu’uue vomique confldérabledonf 
ont s’eft aiTuré par la percuffion, crève 
par'use large ouverîtue dans la trachée- 
artère, c’eû-à-dire dans les bronches, elle 
étouffe le malade dans le moment. 

Mais fl l’ouverture eft petire', on le 
reconnoîtra par les Agnes fuivans. 

Par les efforts d’une toux vive, le 
malade crache un pus tantôt blanc, jaune 
eu orangé ^tantôt verdjbcurbeux, ou 
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mêle de fang. Ces crachats jettes dans' 
l’eau fe précipitent au fond ; lorfqu’om 
les jette fur des charbons ardens s ils’eiii 
exhale une odeur fœtide.- 

Si pendant les quintes dé cette toux r 
on applique la paume de la main à l’en¬ 
droit fous lequel la percufïïon a fait foup- 
çonner la vomique , on fentira mani-- 
feftement ronduiation du pus» 

L’abondance des crachats diminue de 
jour en jour , & le malade paroît foulagé. 
Cependant l’augmentation de la fièvre 
annonce le retour de l’expeâroration. 

Le fac s’étant rempli de rechef, & 
étant fur le point de fe vuider, fi l’on 
frappe la poitrine, elle rend- uh fon de 
chair lequel devient obfcur auffitôt que 
la violence de la toux fait forcir de nou¬ 
veau le pus qui s’étoit accumulé. 

La fièvre lente compagne inséparable' 
de la fuppuratiorr, augmente après les 
repas, furtout pendant la nuit. Ses re- 
doublemens fe terminent par une fueur 
copieufe au front, au col, à la poitrine. 

A ces fymptbmes qui vont en croifiant^ 
pendant Lexerétion du pus , fe joint une. 
puanteur de l’haieine infupportable aux; 
ailiftans &c au malade lui-même. 

Iléprouveune foif ardentejdc l’appétit' 
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que les crachats ne diminuent pas ordi¬ 
nairement, lorfquils font fans odeur, 
s’éteint, lorfquiis commencent à deve¬ 
nir fœtides, au point que le malade a de 
la répugnance , non-feulement pour les 
alimens dont il avoit accoutumé defé 
nourrit, mais encore pour les mets les 
plus exquis. Ceux qu’on vient à bout de 
lui faire prencfré, loin de le foutenir , 
raffoibiif.ent & lui caufent des anxiétés. 

Ses urines font toujours écumeufes, 
elles deviennent bientôt puantes & dé- 
pofent un fédiment blanc épais & 
vifqueux. 

La maigreur eft tous Tes jours plus 
affreufe ; les ôs font une faillie hideufe, 
les cheveux tombent, les ongles fe cour¬ 
bent , & les pieds s’œdématient. 

Un état auflî pitoyable réduit bientôt 
le malade à une foibieffe extrême. Une 
diarrhée coîliquat'ive^ qui lùccede aux 
crachats fapprimés, tranche le fil de fa 
vie, le troinème jour après que la foi- 
bîeflè fa forcé à fe coucher for le dos 
les pieds ordinairement tournés en arc.- 
V E M P 1 E M E, 

§. X L I H 

Lorfqu’après la rupture de la vomique? 
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■(§. 57 n®. 3.) la matière s’épanche dasg 
la 'poitrine, la maladie porte le nom 
<£empieme. 

Sghol 11, 

Il falloit établir cette proportion i 
•pour être entendu de ceux qui confon¬ 
dent l’ouverture de la vomique dans la 
trachée-artère avec l’empyème. Ce para¬ 
graphe fera plus intelligible, quand on 
aura lu les Commentaires de mon illuftrc 
Maître M* XTanfwieten. 

§. X L I V. 

Si une vomique confidérable dont je 
fuppofe la circonférence 8c la profon¬ 
deur connues 6 , 17. ) a 

crevé , comme on l’a dit au paragraphe 
2 3 , on le connoît par les lignes fuivans. 

Le malade qui jufqu’alors , s etok tenu 
couché de tems en teins fur le côté de la 
vomique, fe fent tout-à-coup fuffoqué 
par une douleur trè^-vive -, il le levé fur 
Ion féant 8c exige qu’on le tienne dans 
cette fituation. 

Le fon qui étoit auparavant éteint à 
l’endroit delà vomique, devient un peu 
fenfible. 

Mais il eft plus ou moins affoibli à la 
partie poftérieure & inférieure de la poi- 
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-trine, félon la quantité du pusépanche 
fur le diaphragme. 

La toux eft fréquente , & fatigue 
beauconp-, fi elle amène des crachats* 
iis font en petite quantité & écumeux. 

Les défaillances font rapprochées ; la 
-refpiration laborieufe, le front & le col 
dont couverts d'une fueur froide. Alors 
les joues & les lèvres prennent une rou¬ 
teur pâle v les ongles font livides, la pru¬ 
nelle de chaque œil fe dilate. 

Enfin la foiblefîe de la vue eft l’avant¬ 
-coureur de la mort qui arrive bien prom¬ 
ptement ,lorfque la vomique eficonfi- 
dérable. 

Une petite vomique qui fè fait jour 
dans l'intérieur de la poitrine , caufe 
auffi la mort avec les mêmes fymptomes,, 
à peu de chofe près \ mais elle arrive 
plus lentement, & tous les fymptomes 
Se la pièvro-péripneumonie la précédent. 


delà Poitrine', 
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DiPHydrop'jie de Poitrine . 

§. X L V. 

On entend par hydropifie de poitrine $ 
un épanchement d’eau entre la plèvre 8 c 
le poumon* Il y en a de deux efpèces $ 
celle qui n’occupe qu’un feul côté, 
■celle qui les occupe tous les deux à la fois. 

SC HGIIÎ. 

La pereuffion du thorax annonce Thy- 
dropifie far le vivant, l’ouvetture des 
cadavres la fait voir après la mort. 

Symptômes généraux de VHydropijie de 
Poitrine, 

Voici les principaux: iLa relpira¬ 
tion eft difficile & fanglotante. 

2.1a toux eft sèche, interrompue, & 
n’amène que des crachats déliés, aqueux, 
quelquefois un peu vifqueux. 

J. Le pouls eft ferré, fréquent, dur^ 
inégal & fouvent intermittent. 

4. Au moindre mouvement , 1 e malade 
eft effoufflé, & éprouve un fentiment de 
•fuffo cation. 

5. Il commence à avoir du dégoût 
pour les alimens chauds. 
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6. Il fe plaint d’un mal-aife continuel 
Ætu creux de l’eftomac. 

7.II fent un poids énorme à la poitrine, 
& une diftention Singulière à l’eftemac, 
-pendant la digeûion. 

î. 11 entend un bruit incommode à 
la région des hypocondres, & rend beau¬ 
coup de vents par le haut qui le foula- 
gent j mais ce foulagementn’eft que mo¬ 
mentané. 

Il n’a prefque point de foif. 

10. Les urines font peu abondantes; 
rouges 3 en petite quantité, & lailTent ua 
fédiment étiqueté. 

11. On font .une tumeur tr.es- reni- 
tente dans la région épigaftrique , furtout 
du côté de l’épanchement. 

12. Les extrémités, les pieds princi¬ 
palement , font enflés, lipides & froids, 

15. Les paupières inférieures font œdé¬ 
matiées. 

14. Les lèvres, les joues & la langue 
ont une couleur pâle, fouvent livide, 
foion la nature de la maladie. 

15 Le malade refte couché avec peine. 
Il paflèles nuits dans i’inquiétude,&: dort 
très-peu. Tous ces Tymptômes varient 
cependant, fuîvant les degrés dumaL 
Symptômes 
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Symptômes de FHydropfe de Poitrine 
a un feu l côté. 

Outre les lignes généraux dont je 
Tiens de parler, lorfque le côté affecté eft 
^entièrement rempli , il paroît mol , peu 
mobile pendant 1 mlpiration, 8 c ne fait 
entèndre aucun fon , quand on le frappe. 

•Mais li la cavité n’eft qu’à moitié 
pleine , le fôqfera plus fenüble à la partie 
que Teau-n occupera pas. 

Le Ton qu’on obtient varie aüffi, lèlon- 
îa lltuation du malade. Il peut pat -ce 
moyen, s’affurer lui-même de la hauteur 
du liquide'dans les différentes polirions 
qu'il fera prendre à la poitrine. 

L’hvpocondre du côté affedé eft plus 
Taillant & plus dur que le relie de l'ab¬ 
domen, 

La paupière , la main 8 c le piecf du 
même côté font œdématiés. 

Ce qu'il y a de fingulier, ceft que le 
malade Te tient panché fans difficulté , 
quand tout le côté ell: exadement rem¬ 
pli, & qu’il ne peut Te permettre cette 
attitude , lorfqu’îl y a du vuidc. 
Symptômes particuliers à F ffydrop fe ds 
Poitrine des deux côtés. 

i p . Le £bn eft éteint, jufqu’à la hau- 
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teur de l’eau dans l’un & l’autre coté de 

la poitrine. 

i°. Tous les malades attaqués de 
cette infirmité deviennent afthmatiques y 
leur état feroit même femblable à celui 
des afcitiques , s’ils n’avoient les pau¬ 
pières inférieures & les extrémités des 
doigts enflées, 

Joignons à tous ces fignes, celui de ne 
pouvoir refier couché, &de fe fentirfufi 
ioqué, de quelque côté qu’on fe couche, 
Aufii ces fortes de malades font-ils 
obligés d’être nuit & jour fur ieurféant r 
afin que le poids des eaux n’exerce point 
vers la partie fupérieure delà poitrine,1a 
même preffion qu’il fait fur l’abdomen> 
lorfqu’ils font affis 4 ~ 

C’efi ce dont on fera mieux afluré 3 - 
lorfque faifant tenir le malade debout ? 
on verra que l’eau portant alors toutefon 
aétion fur le diaphragme, îa tumeur,ap¬ 
parente du ventre, n’eft point aufii confi- 
aérable que celle des hypocondres, qui 
diminue, quand le malade efi couché. 
Ces fortes de malades meurent dé la mort 
des péripneumoniques. 

Leur pouls s’éteint ; tous lés membres 
fe rérroidiffent , la tête & la poitrine font' 
les feules parties qui eonfervent encore - 
mx xefte deehaleur, tes joues & les extré- 
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mites font livides. La refpiratîOH eft 
grande , elle efl interrompue par in« 
tervalies , & ceffe enfin pour toujours, 
Hydropisie nu péricarde. 
Lorfqu’une humeur s’amafle dans le 
péricarde, au point de gêner l’action diï 
cœur, on donne à cette maladie le nom 
èlHyiropijie du péricarde. Nous en con- 
Soifions de deux efpèces, l’une aqueu£è> 
êc l’autre purulente* 

Sc H OL ïS. 

Pendarifles travaux d’une longue ago 
lire, l’humeur peTicardine donr la phyfio- 
ïogie apprend les ufages , s’accumule 
dans le péricarde y où après la mort on 
la trouve en plus grande quantité que 
dans l’état de fanté,- 

Je ne prétens pas parier de cef amas 
qui dépend d’une paralyiîe mortelle des 
vaifléaux abfôrbans ;il ne fera queltion 
ici que de cette hydropifle du péricarde 
qui eft l’effet de l’inflammation ët par 
conféquenf de l’ob fonction ( V- feholie 
du paragraphe 40. ) 

De-là eô voir la raifon pour laquelle 
j’ai ctiforgué deux efpèccs d’hydropifie 
du péricarde; il m’eflfosvent arrivé "de' 
les obffryer tontes k* deux t, Sc il y a 
Eq 
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cette différence entre elles , que dans la 
purulente , on trouve le cœur enduit 
d’une croûte puriforme ; dans l’aqueulè 
au contraire , fa furface eft feulement 
flétrie & décolorée» 

Il y aura peut-être des Médecins qui 
éîmeront mieux donner le nom dem- 
pyème a fhydropilie purulente du péri¬ 
carde ; j’y confens : on ne me verra jamais 
difputer fur le nom, quand on fera d ac¬ 
cord fur les chofes. 

Signes de Vhydropifie du péricarde. 

Cette maladie a pour lignes communs 
prefque tous ceux de fhydropilie de poi¬ 
trine. 

-Les lignes qui lui font particuliers, 
font les firivans. 

Le fon , qui dans l'état de lànté étoit 
ohfcur à la région du cœur, ( §. j.n 0 . 5 
êc 4 ) eft tout-à-fait éteint, & l’on 
croiroit frapper fur un morceau de chair. 

On appereoit une tumeur au creux de 
•feftomac. Cette tumeur eft renitente, & 
par là facile à diftinguer de celle que 
pourroient produire les vents retenus 
dans cet organe. 

Les malades s’endorment, lorfquik 
Lent afïis , la tête penchée en avant >mais 
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Ils s’éveillent aufîitôt quelle tombe fut-' 
la poitrine. 

Ils fe plaignent aux afliflaris de eette 
propenfion incommode qu’ils ont au 
fommeil. A ces maux fe joignent des fci- 
bleffes, qui vu l’inégalité & le défordre 
du pouls, fe fuccédent très-rapidement: 
ces foibleffes les accompagnent fufqu’à 
la fin de leur vie qui arrive énfin parmi 
les angoiffes les plus affreufes. 

Quelques jours avant la mort, le col 
enfle à plufieurs, leurs yeux deviennent: 
rouges, comme s’ils- avoient verfé dés 
larmes. 

Il en eft d’autres dont les fouffrances 
ne font pas fi longues , l’apoplexie ou la 
fyncope tranchent fubitement le fil dè 
leurs jour& 

Le fon que la percuflîon produit; eft‘ 
le même dans l’hydropifîe purulente , 
que dans l’hdropifie aqueufe du péri¬ 
carde. Quant aux autres lignes de ces 
hydropifies, ils leur font communs avec 
la vomique purulente fermée. * 

L’eau qu’on trouve dans l’hydrapifie 
purulente du péricarde reflemble s da 
petit lait troublé ; ce qui efl purulent, 
s’attache au cœur en forme de floccoas. 
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OBSER V A TI G N XIIL 
Signes durit tffujton conjidérabk de fang; 
& X L V I % 

J 3 Â ïindiqué ci-dellus ( fcholre du pa¬ 
ragraphe 31) les caufes d’un épanche¬ 
ment de fang dans la poitrine; en voici • 
les fymp tomes, 

i°. Les malades fe plaignent conti¬ 
nuellement d’une anxiété & d’une op- 
preflioh extrême j-ils s’agitent fans celle s 
4X. ne peuvent refier couchés; 

z. On ne peut tirer aucun fon de la 
partie fur laquelle eft lîtüée le vaiffeaa 
ouvert qui a caufé l’épanchement. 

3. Le pouls elt très concentré, très* 
Iréquent & inégal. 

4 La refpirarion eit tresdaborieulè 
accompagnée d’une toux prefque conti¬ 
nuelle j & des fanglcts interrompus- qui 
partent du fond du thorax. - 

Toutes les veines s’affailTent $. 4 es 
jeux deviennent rouges d’abord, cette 
ïougeut difparoît enfuire', & leur éclat 
s’efface quelques heures avant k mort, 

.6% Une fueur froide fe répand fus-le : 
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soi &: les tempes ; le malade garde un 
profond filence ; quelque fois il grince 
des dents fesextrémités deviennent enfin 
glacées', il a le râlement, & meurt. 4 

Tels font les figues qui annoncent un- 
grand épanchement dans la poitrine , 
fins iéziçtndupoumôn. 

Mais quand ce vifcère efi bleffè, ans 
lignes que je viens d’énoncer, fè joint; 
lexpeéforàtipn d’en fang écumeux 8£ 
vermeil avec beaucoup de toux , & l’en» 
née de l’air par la plaie. 


0SSEÏÏVÂTFQM'Xf%- - 

Akêvrïfme du Coeur. 

f. X T ¥ I I £ 

ït arrive quelquefois que le fang fl 
porte en fi grande quantité dans les ven¬ 
tricules & les oreilles du cœur ; que les 
forces de cé ytfeëre font infoffi fautes 
pour fè débaîàfièr de ce poids. Alors le 
cœur diftendu'acquiert plus de 1 volume, 
& cette dtfttnfion contre nature porte lë ■ 
pom d aî^vrifine du cœur* 




Trahi des Maladies 
Se HO LIE.- 

On voit fouvent de ces anevtifmef 
a l’ouverture des cadavres, i Après des 
inflammations promptes & violentes des 
deux poumons; 

2°. Après les maladies inflammatoires 
<îont j’ai parlé (§. zz ) ÔC qui font mor¬ 
celles. 

Signes de VAnèvrïfme du Cœur. 

Le ligne pathogmonique de cette ma¬ 
ladie 3 eft que l’endroit où eli placé le' 
cœur, rend exactement un Ton de chair 
frappée. .. 

Qand l’anévrifme du coeur eft l’effet 
d’une inflammation, violeate aux pom¬ 
mons ( n°. i ) il annonce que le malade 
périra dans vingt-quatre heures. En effets* 
il devient tout à-coup Æupide, comme' 
apoplectique , Sâ meurt fans avoir le 
tems de le reconnoître. 

Ce ligné n’elt pas moins- fuhefte dans 
les maladies inflammatoires de la poi¬ 
trine (n^. z ) furtout quand il eftaccom- 
pagné des lignes fuivans. 

Les malades font extraordinairement 
inquiets j ils s’agitent continuellement* 

m 


de la Poitrine, 6$ 

ôc ne peuvent fouffirir le poids des cou¬ 
vertures. 

Les vieillards fupportent plus tran¬ 
quillement que les jeunes gens les an- 
goiffes de cet état; ceux-ci parlent (ans 
relâche Ôc avec feu, ôc jufqu’à épuifement 
à ceux qui les environnent; ils veulent fe 
lever & demandent leurs habits , foit 
pour fe mettre en voyage, foit pour va¬ 
quer à d’autres fondrions. 

Pendant ce tems*là 3 le brillant des 
yeux s’éclipfe ; les rofes des joues s’effa¬ 
cent;, ôc les ongles des mains ÔC des pieds 
prennent une couleur plombée. 

Une fueur froide & mortelle s’empare 
de tout le corps ; le pouls eft auffi fré¬ 
quent ôc auffi concentré qu’il fe puifïe y 
il aft irrégulier ôc s’éteint peu-à-peu. 

La refpiratîon fréquente ôc ftertoreufe 
d’abord 3 fe ralientit enfiiite, devient in¬ 
termittente } ôc s’arrête. 

Je fouhaite que ces obfervations foient 
ut les à mes femblables. Je les foumets 
au jugement des vrais Médecins: puifr 
fent-ils contribuer aux progrès de l’art I 

FIN. 
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AF PROBATION. 

Jf’AI la par ordre 'de Monfeigneur le 
Chancelier , un Manuferit qui a pour 
ûxtTrakedes Maladies de la Poitrine, 
où P on trouve la théorie la plus naturelle 
les réglés de pratique les plus Jîmpks & 
les plus fûtes pour connoître les Maladies 
de cette cavité; avec une nouvelle Méthode, 
de reconnaître us mimes Maladies par ; 
la percujjion du Thorax , traduite du lutin 
<Mvenbrugger par M. N. 

Ces deux Ouvrages renferment-des 
pbfervations 6c des remarques mtéref- 
fantes : l’imprellion n’en peut erre 
qu’utile, A Paris zo Février 

LASAGNE. 
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PRIVILEGE DVllpI. \ 

L O UIS , par la graçf de-Dieu , Roi de France 
8c de Navarre : A Los àmls 8c féaux Confeillers , 
les Gens tenans nos Cours de Parlement , Maîtres des 
Requêtes ordinaires de notre Hôtel , Grand - Confei 1 j 










Stévôt 4e Paris ,- Bailli-fs* Sèpèçbpxgi .«.leurs Lieutenant 
Ciyils.&auctesnps Jaftipiers qu’il ^pparüeadra, SAiUTr 
Notre amé le Sieur HuMAIRE Lj.krqire a Nous a fait- 
expofer qu'il défireroit faire imprimer & donner a a 
Public un Ouvrage intitulé Manuel des Fulmoni- 
qu’es, dit Troué <’ç$pter des Maladies de la Poi¬ 
trine , s’il- «bus jdaifoit bji accorder ne». Letrrer 
de Permilijoa.- pouf çe ; Héceffaites. A ces’ causes , 
voulant favorabièment.HSHEer. i’Éxppfant, nous lui 
avons permis & permettons par ces Préfehtes, de faire 
imprimer iécfie'.OuViâge autant de fois que bon lu» 
femblera, Scde le faire vendre & débiter par tout notre 
Royaume pendant le tems de trois années confécutives , 
à compter du jour de la date des Préfentes. Faisons 
défenfes à tous Imprimeurs , Libraires, St autres per* 
fonnes , de quelque qualité 8c condition qu’elles foient, 
d’en introduire d’impreffion étrangère dans aucun lieu 
de notre obéiiTance. A la charge que ces Préfentes 
feront enrégiftrées tout au long fur le Regiftre de la 
Communauté des Imprimeurs 8t Libraires de Paris , 
dans trois mois de la date d’icelles, que PimprefEon dudit 
Ouvrage fera faite dansjnotre Royaume, & non ailleurs , 
«n bon papier & beaux caraâeres : que l’Impétrant fe 
conformera en tout aux Réglemens de la Librairie , St 
notamment à celui du 10 Avril i7if, à peine de 
déchéance de la Préfente Permillion ; qu’avant de 
Pexpofer en vente, le Mauufctit qui aura lervi de copie 
â l’impreffion dudit Ouvrage , fera remis dans le même 
état où l’Approbation y aura été donnée, es mains de 
notre très cher 8c féal Chevalier, Chancelier Garde des 
Sceaux de France, le fieur de Meaupeou qu’il ea 
fera enfuite remis deux Exemplaires dans notre Biblio¬ 
thèque publique , un dans celle de notre Château du 
Louvre , & un dans celle dudit fieur de, Meaupeou ; 
le tout à peine de nullité des Préfentes. Du contenu 
defquelles vous mandons & enjoignons de faire jouir 
l’Expofant 3c fes ayans caufes, pleinement & paiiîble- 
xneut, fans fouffrir qu’il leur fort fait aucun trouble on 
empêchement. Voulons qu’à la copie des Préfentes , 
qui fera imprimée tout au long au commencement on 
à la fin dudit Ouvrage , foi foit ajoutée comme à Pori- 
ginal. Commandons au premier notre HuilEet ou 
Sergent fur ce requis, de faire pour l’exécution d’icelks 
tous aâes requis 8c néceffaires , fans demande! autre 
Permiflion ; 8c nonobôant clameur de haro , charrç 
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normande , & lettres à cc contraires ; car téf elï 
notre plaifir. Donné â Paris le 15e. jour du mois de 
Novembre , l’an 1769, & de notre régné le 54e. Par 
le Roi en fon Confeil. 

LE BEGUE. 

Rigiftre far le Régijlre XVlll delà Chambre Royale 
& Syndic tile-des Libraires & Imprimeursie Paris , N°. 
48 1, fol. 47, conformement au Réglement de I713. 
A Paris , ce 17 novembre 1767. 

R RI ASS ON, Syndic. 
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